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Экономики России и Беларуси исторически тесно взаимосвязаны, и для взаим-
ного благополучия эти связи следует развивать и укреплять.  
Вызовы внешнего мира и объективная необходимость заставляют переводить 
экономики России и Беларуси на инновационные рельсы. В рамках технологическо-
го экспорта Беларусь является для России основным партнером и обеспечивает 10 % 
от всех заключенных договоров (табл. 1).  
Таблица  1  
Торговля технологиями России с Беларусью в 2015 г. 















в общем объеме 
импорта, % 
Число 




млн долл. США 13704 8812 64,3 13497 30,2 0,2 
Поступление 
средств за год, 
млн долл. США 1655 79,4 4,8 2205 8,3 0,4 
 
Импорт из Беларуси составляет 4,8 % от всех договоров, однако в денежном 
выражении стоимость предмета соглашении составляет всего 0,2 %. При этом в объ-
еме отгруженной на экспорт в Россию инновационной продукции собственного про-
изводства 99,97 % приходится на продукцию обрабатывающих производств.  
Задачей России и Беларуси является повышение уровня инновационной ак-
тивности граждан и направление творчества граждан в необходимое экономике 
страны русло.  
Воздействовать на активность граждан, помимо стандартных мер государст-
венного регулирования инновационной деятельности и стимулирования работни-
ков предприятий к научному творчеству, возможно и через развитие инновацион-
ной культуры в стране (рис. 1). Это позволит повысить восприимчивость общества 
к инновациям, обеспечит более быстрое их принятие, а также активизирует гене-





Рис. 1. Пути повышения инновационной культуры в стране 
На результативность инновационной деятельности влияют множество факторов. 
Основными факторами, определяющими конечный результат инновационной дея-
тельности, в рамках страны являются [2]:  
1) условия инновационной деятельности (необходимо способствовать их улучше-
нию через законодательство, разработку международных программ сотрудничества);  
2) фактор урбанизации и компьютеризации (урбанизация: в России 47 % город-
ского населения, в Беларуси 78 %; городское население имеет больший доступ к ин-
формационным технологиям, следовательно, к получению необходимой информа-
ции, собственному развитию; компьютеризация: доля домашних хозяйств, имеющих 
персональный компьютер, в России – 75,7, в Беларуси – 63,1 %);  
3) экономическая активность граждан;  




Можно добавить еще один фактор – уровень международного научного со-
трудничества. Его следует развивать для повышения уровня инновационного раз-
вития обеих стран.  
Развитию внешней торговли и международного сотрудничества препятствует 
ряд факторов. Один из важнейших – возможность ведения бизнеса внутри страны 
(табл. 2). Согласно докладу Всемирного банка [1], в ходе определения сводного рей-
тинга стран мира (обследовано 189 стран) по показателю благоприятствия ведения 
бизнеса, Россия занимает 40 место, Беларусь 37, что в целом достаточно хороший 
показатель. Однако следует уделить внимание тем факторам, по которым страны за-
нимают низкое место в рейтинге.  
Таблица  2  
Место России и Беларуси в сводном рейтинге стран мира по показателю 
благоприятствия ведения бизнеса, а также данные по десяти индикаторам 
регулирования предпринимательской деятельности 
Показатель  Россия  Беларусь  
Регистрация предприятий 26 31 
Получение разрешений на строительство 115 28 
Подключение к системе электроснабжения 30 24 
Регистрация собственности 9 5 
Кредитование 44 101 
Защита инвесторов 53 42 
Налогообложение 45 99 
Международная торговля 140 30 
Обеспечение исполнения контрактов 12 27 
Ликвидация предприятий 51 69 
Общий рейтинг 40 37 
 
В целом можно сформулировать основные цели сотрудничества России и Бела-
руси в области инновационной деятельности: 
– рост уровня развития инновационной деятельности; 
– обмен идеями, укрепление связей и сотрудничества научных сообществ;  
– решение социально-экономических проблем; 
– создание новых рабочих мест через создание совместных предприятий; 
– стимулирование регионального развития, привлечение иностранных инвести-
ций в сферу НИОКР и т. д. 
Брянская область граничит с Беларусью и ведет с ней активную внешнеэко-
номическую деятельность. Наибольший процент экспорта Брянской области со-
ставляют минеральные продукты (по данным Белстата за январь–сентябрь 
2016 гг. – 40,8 %) и металлы и изделия из них (22,9 %). А ввозятся в Брянскую 
область продовольственные товары и сельскохозяйственное сырье (46 %), а также 
машины, оборудование, транспортные средства (28,4 %). К сожалению, в откры-





Значительные перспективы взаимного сотрудничества имеют Брянская и Го-
мельская области ввиду своей территориальной близости. В данных областях воз-
можно совместное кластерное развитие в таких отраслях, как сельское хозяйство, 
транспортная деятельность, складирование, а также по ряду отраслей обрабатываю-
щих производств, например, деревообработка и производство мебели. Это поспособ-
ствовует обмену идеями и навыками, генерированию новых идей, созданию новых 
продуктов и технологий.  
Например, при совместном развитии предприятий мебельной промышленности 
в течение 5–7 лет возможно сформировать полноценный кластер. Для этого необхо-
димо создать условия, стимулирующие развитие мебельной промышленности, в ча-
стности, осуществлять: мониторинг качества и уровня цен мебельной промышлен-
ности; контроль качества продукции мебельного производства для повышения 
конкурентоспособности продукции местных производителей и недопущения импор-
та некачественного товара.  
Оказание технической помощи предпринимателям мебельной промышленности 
по организации новых производств возможно через: 
– разработку механизма создания маркетингового центра изучения конъюнкту-
ры внутреннего и внешнего рынка и оказания услуг предприятиям в продвижении 
товаров на эти рынки;  
– разработку механизма проведения ежегодных выставок местных производи-
телей мебели как в самих областях, так и в целом в России и Беларуси, создание сис-
темы информационной поддержки данных мероприятий; 
– совершенствование работы по подготовке кадров и повышению квалифика-
ции работников в отрасли для облегчения дальнейшего использования новейших 
технологий в области мебельного производства, а также информационных и комму-
никационных технологий, развития инновационное мышления; 
– организация технической и материальной помощи предприятиям отрасли в 
участии на международных выставках, стажировке специалистов, в том числе за ру-
бежом; 
– создание бизнес-инкубатора для предприятий мебельной отрасли и предпри-
ятий-производителей оборудования для мебельной отрасли;  
– разработку комплекса мероприятий по стимулированию инновационной дея-
тельности в отрасли.  
Для предприятий мебельной промышленности при формировании стратегии 
развития и повышения конкурентоспособности выпускаемой продукции и предпри-
ятия в целом следует уделять внимание прежде всего маркетинговым и инновацион-





Рис. 2. Инновационный и маркетинговый сценарии развития предприятий 




В целом подобные меры будут способствовать активизации инновационной дея-
тельности в обеих странах, росту экономики, повышению ее конкурентоспособности. 
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Здравоохранение Беларуси как система жизнедеятельности нации начало функ-
ционировать в чрезвычайно трудных условиях. Территория республики в годы пер-
вой мировой и гражданских войн являлась ареной боевых действий. Вследствие раз-
рухи экономическое положение было тяжелым как в городе, так и в селе. Положение 
усугублялось острейшим недостатком врачей и других медицинских работников, что 
ограничивало и без того низкие возможности местного здравоохранения. Беларусь 
к 1917 г. не имела никаких медицинских образовательных центров. Обеспеченность 
населения врачами здесь была ниже, чем в соседних республиках. Спустя десятиле-
тие на 10 тыс. населения приходилось только 2,6 врача, в Украине – 3,7, в РСФСР – 
4 врача [1]. 
В этой непростой ситуации огромную роль в формировании системы здраво-
охранения, выходу его на более высокий уровень сыграл Народный комиссариат 
здравоохранения РСФСР. Решению этой задачи способствовали близость менталь-
ных особенностей белорусского и русского народов, профессиональная подготовка 
врачей, окончивших в свое время медицинские вузы России и Украины, общее по-
нимание важнейших организационных принципов советской медицины. При этом в 
создании новой модели здравоохранения широко использовался совместно нарабо-
танный опыт земской медицины: участковый принцип оказания медицинской помо-
щи, идеи общественной профилактики, традиции государственности.  
Первые шаги по оптимизации структуры отделов местных исполкомов явля-
лись основой создания относительно единой системы здравоохранения. В ведение 
государственных органов Наркомздрава и его отделов на местах перешли все частные 
медико-санитарные учреждения (больницы, амбулатории, лазареты, аптеки и т. д.) 
Уже в декрете «О национализации аптек» СНК РСФСР (от 28 декабря 1918 г.) ука-
зывалось, что владельцы аптек за противодействие национализации, сокрытие и вы-
воз товара и аптечного имущества предаются революционному суду [2]. Правитель-
ством БССР аналогичный декрет был подписан в январе 1919 г., но в связи с 
польской интервенцией реализовываться в полном объеме стал в 1922 г., когда пра-
вительством были приняты постановления «О торговле аптекарскими товарами» и 
«Об оптовой торговле медикаментами». По той же схеме были решены вопросы отно-
сительно перспективы частной медицинской практики, когда она была объявлена не-
